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SOBRE LIA CLINICA DE LA HOWOSEXUALIDAD 


Dr. CARLOS ALBERTO SEGUIN 


La homosexualidad ha sido, y es, uno de los problemas mas 
importentes y uno de los que ha suscitado mas comentarios. 
relevencia y su significado, si bien han variado en la nisti- 
ria con el momento y la preponderancia de las ideas y las co- 
rrientes culturales, han determinado constantemente estudios y 
preocupación de los pensadores, los legisladores y 10s hombre: 
de ciencia. 


Considerada como un crimen en ciertas culturas y como nox 
mal o aún como variedad apreciada, en otras, este contraste 
puede ser visto claramente si recordamos un trabajo interesan- 
te de FORD y BRACH /1951), que estudiaron 76 grupos étnicos 
"primitivos", hallando que, en 28 de ellos, la homosexualidad £ 
ra condenada, mientras que en 48 se consideraba como normal. 
No es necesario casi referirse a la consideración gue tuvo en 
el apogeo de la cultura griega, apreciación que continuó, er 
. Cierta forma, con los romanos, para desaparecer y convertirse 
en rechazo con el advenimiento del cristianismo y su apegamisna 
to a las maneras hebreas de pensar. 


Es con Napoleón, cuyo Código no consideró como un crime. 
la homosexualidad, que comienza la reacción, que, poco a pero. 
se extiende hasta nuestros días, en los que vemos que, no soi? 
mente va perdiendo su categoría de vergonzosa y condenabie, *i 
no que, en algunos países, se ha legalizado y, en otros, PO 
ma la plena aceptación de la sociedad para una minoría que, no 


por serlo, es huérfana de derechos. 


Sobre la etiología de la homosexualidad. 


No es mi prepósito en este trabajo revisar todu lo que se 
ha dicho acerca de las causas de la homosexualidad, ya que lc 
que trato de hacer es, mas bien, presentar un punto de vista 
sencialmente clínico, pero creo indispensable decir algunas p 
labras al respecto, como introducción. 


e 
a 


Los autores varían ampliamente en sus conceptos en lo que 
a la etiología de la homosexualidad se refiere. Ellos pueden, 
esquemáticamente, sintetizarse de la siguiente manera: 


1.- Etiología gerética.- Ágrupo aquí a quienes consideran la 
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homosexualidad como un trastorno ligado a factores genéticos, 
es decir, dependiente de la estructura misma de los genes y, 
por lo tanto, congénita. 


Aunque bastante desprestigiada en la actualidad, esta 
teoría tuvo auge, sobre todo a raíz de los trabajos experimex 
tales de GOLDSCHMIDT (1938), quien consiguió la producción as 
estados intersexuales en los insectos por medio de mutaciones 
genéticas y atribuyó la homosexualidad humana a fenómenos pa- 
recidos. JIANC (1940) continúa esta línea de pensamiento y 
postula que l1lcs homosexuales varones pertenecerian, genética- 
mente, al sexo femenino, debiendo sus características masculi 
nas a influencias secundarias. Los trabajos de KALLMANN 
(1952) con gemelos uni y bivitelincz muestran claremente la 
coincidencia en los primeros de homosexualidad en proporcio- 
nes estadísticamente válidas, pero el autor no se atreve 2 
llegar a conclusiones definitivas. 

2.- Etiología endocrina. Ciertos autores, entre los que se 
encuentra MARAÑON (1930), pretendieron atribuir lea homcsexuz- 
lidad a disfunciones hormonalas. Se ha haliado una variedad 
grande de alteraciones endocrinas en diferentes observacionss, 
pero en la actualidad no se toma seriamente en cuenta esta 2- 
tiología. Diré, de paso, que el intento de tratar la homos:- 
xualidad por medio de hormmneg$ no solamente muestra desconoci- 


ca, sino que expone a los pacientes a mas de un desastres. Es 
tá probado que hormonas masculinas pueden exacerbar las mari- 
festaciones femincides de un homosexual, así como aumentar 
sus deseos desviados. 


diente huida y compersación espuria, son los conceptos ps 
analíticos los que, indudablemente, hen dominado la escen 


Según eílos, la homosexualidad se debe=com0, por otra 
parte, las otras perversiones-a una inmadurez 0 aesviaci 

del instinto sexual. Se encuentra, esquemáticamente, en io 
homosexuales un acentuado temor a la castración y, por lo t 
to, a la mujer, que *s castradora y que demuestra, cor su f 
ta de pene, constantemente la posibiliáasd de 22 castraci 

Ese temor está acompañado, y complementado, por un narci 
y una fijación fuerte a la figura de la madre. Estos tre 
lementos varían en predominancia y determ. zan, así, las d 
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tintas variantes del cuedro ciínico. 
Sobre la clasificación de la homossxualidad. 


Generaimerte se habla de homosexualidad sin comprender 
en toda su inmensa complicación la serie de variables que +n 
esta denominación pueden hallarse y que determinan ten dis- 
tintos cuadros clínicos. 


KINSEY y sus colaboradores (1948) presentan un cuad: 
en el que tratan de hacer una clasificación de los hombr+. 
desde el punto de vista de la mayor o menor componente homt- 
sexual, Así. 


ca u orgasmo 
duos de su mis:-- 
ales son ex- 


0.- Son clasificados como O 15s individuos 
tactos fisicos que resulten en excitas 
y que no tienen respuestas y 

mO SOEXC. Ddus contastos y TS 
clusivamente con individuos 
1.- Son clasificados con 2 sí tienen 1 

tactos homosexuales que han producido respuestas fisicas S 
psíquicas, o respuestas psiquicas incidáenteles sin contact< 
físico. La grer preponderancia de 3us experiencias y Ieati.: 
nes socio-sexueles está dirigida hacía individuos del sexo o- 
puesto. Las experiencias homosexuales pueden ocurrir solamen 
te una o dos yeces o, por lo meroe, infrecuentemente, en Ccom- 
paración con a cantidad de experiencias heterosexuales, Jus 
experiencias homosexuales nunca comprenden reacelones psiqui- 
cas tan específicas comc las que tienen ante estímulos hetero 
sexuales, A veces, las activicedes homosexuales en las que 
indulgern puecen ser inspiredas por curiosidad 3 mas o menos 
impuestas 2 ellos por otrus individuos, acaso cuando se ha- 
l1lan dormidos e borrachos, « vajo alguna otra circunstancia 


peculiar, 


2. Son clasificados como 2 los que tienen experiencias homo-- 
responden bastante defi-- 

Sus experencias y/o rea: 
levía sue experiencias y/o 


reacciones homosexuelsS. 
mente urna pequeña cantidad de experiencias homosexuales o pue 


de éste ser considerable, pero siempre sobrepasada por la can 
tidad de exreriencias heterosexueles que cienen en el mismo 
período de tiempo. Generalmente receonoceL Si excitación bas- 
tante especifica ente estimailos horosexualss, psro sus res-- 


puestas ante 11 2e8x5 Opuest£ EO% súzx mas fuertes, Unos pocos 
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de estos individuos pueden incluso haber tenido todas sus ob- 
vias experiencias en el campo homosexual, pero sus reacciones 
psíquicas hacia las personas del sexo opuesto indican que son 
aún predominantemente heterosexuales. Esta última situación 

se encuentra mas comúnmente entre muchachos que no se han a- 

venturado aún a tener relaciones sexuales con muchachas, aun- 
que su crientación es definitivamente heterosexual. Por otro 
lado, Pay algunos hombres que deberian ser clasificados como 

2 por su fuerte reacción hacia individuos de su propio sexo, 

aunque no hayan tenido nunca relaciones abiertas con ellos, 


3. Los que sor clasificados como 3 se hallan en el medio de 
la escala homosexual - hetercsexual. Son mas o menos igual- 
mente homosexuales y hetercsexuales en sus experiencias y/o 
reacciones psíguicas obvias. En general, aceptan y gozan ¡i- 
gualmente ambos tipos de contactos y no tienen fuertes prefe- 
rencias por unos u otros. Algunas personas son clasificadas 
como 3 eungua terngar une grar canvilad 2e experiencias de una 
clase, porque responden a parejas de ambus sexos y son sola- 
mente las circunstancias Las que los i¡levan a un contacto mas 
frecuente cor. uno de los sexos. Tal situación no es rara en- 
tre hombres solteros, ye que ios contactos masculinos son a 
menudo mas fáciles que los femeninos. Los hombres casados, 
por otra parte, encuentran mas sencilio asegurar una satisfac 
ción sexual corn sus esposas, aunque algunos de ellos puedan 
estar tan interesados en homtres como en mujeres. 


4.- Son clasificados como 4 los que tienen mas actividad ob- 
via y/o reacciones psíquicas en el lado homosexual, mantenien 
do, sin embargo, ura cartilad apreciable de actividad y/o res 
pordienéo bastante definidemente a estímulos heterosexuales. 
B.- Son clesificedos some 5 los que son enteramente homosexua 
les en sus actividades obvias y/o reacciones. Tienen expe- 
riencias ircidentales cor el sexo opuesto y algunas veces reac 
cicrar psíquicamerte hacia iniividucs del sexo opuesto. 


€.- Son clasificados como 6 los que sor exclusivamente homose 
xuales tanto en relación con sus obvias experiencias como en 
relación cor sus reacriones psiguicas. 

rueis apreciarse, estas consideraciones de KINSEY 


-- 


Como 
se refieren a una clasificeción cuantitativa, pero, además de 
prestarse a discusión ¿podría dudarse, por ejemplo, si se con 
sideran factores inconscientes, de ja existencia de los gru- 
pos 06 56) ny toma en cuerta lo mas importante: las variantes 
cualitatives, entre las cuales ia mas obviz es la diferencia- 
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ción en homosexuales activos y pasivos, no siendo, por supues 
to, la única. Así por ejemplo, FERENCZ1 (1950) distingue cla 
ramente entre índividuos "sujeto homo-eróticos", aquellos que 
se conducen como mujeres y "objeto hcemo-eróticos, los que 
mantienen sus características masculinas, paro eligen partners 
del mismo sexo. Por su parte HESNARD (1933; clasifica los ho- 
mosexuales según su mayor o mercr aproximación al tipo femeni- 
5 


a 
a 
8 


nOs. .%* llevaría muy lejos reviser todos 1 intentos de cla- 

sificasión presentados pr los antores y no nos seria realmer- 

te útil, ya que cres que cada caso es Único y debe analizar=+ 

en sus caracte 1iísticas individuales. Yin embargo, en la clinica 

diaria, pueds intentarse una crdenación y es ello lo que inter 
rrafo a 


La _elínzca de ia komcsexualidad 


v 


En un Congreso Interranicrnal (¿ZUR1C0F, 1996) ofrecí un six 
plificaio esgquerña de clezificazzión, sornre cases clínicas, úe 
los casos que se presentar diariamente al profesional especia- 
lizadc. Jesde envonces hs ecriinuedo aplísándolo en mi prectz 
ca y cres que puede zer útii, Es en ese sentizco que lo presen 
to hoy. 

1 clínico puede compreni:tx los cuadros de homosexualidad 
en tres grandes grupos, que trataré de analizar, ofreciendo e- 
jenmplos: 

1.- Los homosexusies latentes.- Son aqueilos que se presentan 
al ccnsultoriz .€ buscar curación poz sintomas que, aparentenres 
te, no tiener neúx que ver con un trastorno sexual. Genera1- 


mente se trete de angustia, una angustia vaga que se manifies- 
ta sin motivo específico, pero que, con alternativas, acompaña 
al individuos de una manera constante. En la mayoria de los ca 
sos el paciente ha aprendido a imanejaria por medios de las “dis 
tracciones" o, 13 que le produce ya complicaciones familiares 

y Scciales, el eicohol . Los medicamentos sedantes y los atera 
x1cO0s juega 1 gran papel en su vida. Fero lo que lo lleva 

al médico ez que esa angustia "flotante", que lo ha acompañado 
2 veces por años. se exacerba de pronto hasta hacerse inaguan- 
table, impidiénecie una vida normal, resistiendo a los calman- 
tes habituales y llegando a veces a verdaderas crisis angustio 


sas o, mas raratente. e episodios 16 párico. 


in otr:s casos la angustia, que comenzó manifestándose co 

mo tal, desavarece como fenómeno cunaciente para dar lugar a 
irsomes veriados. cefaieas, insomrnic, trastornos "funcionales" 
en E crganos:s impotencia coeundí, 'dispepsias" y "coli 
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tis", náuseas y vómitcs, palpitaciones y disritmias extrasistó- 
sintomatología es variadí 


licas, "ahcgos", etcétera, etc. La sint 
sima y puede manifestarse en cualquier sistema del organismo, 
llevando e nuestro paciente a una peregrinación de médico a 
médico y de medicación 2 medicación, sin que nada alivie mas 
que momentáneamente sus trastornos. 


1-3 exámenes físicos no muestran patoiogía definida y los 
médicos ro psiquiatras tienex ia tendencia a nominar estos cua 
áros como "distonía neurovegerativa” o “síndromes funcionales" 
o a decir a los pacienves que "son los nervics" y tratarlos 
con dosis crecientes y combinadas de calmantes y ataráxicos. 


La seria indagación psicológica descubre que se trata, en 
realidad, de homosexualidad reprimida. Los sueños, los actos 
fallidos, ciertas características del cuadro gue el especialis 
ta avisado captas le permiten descubrir ei problema que no es 
otro nue el de una homosexuaizclad que se mantiene latente y 
que produce la angustía axte el peligro, precisamente, de que 
se haga manifieata. He aqui, muy resumido, un historial ciíni 
co: 
J. H., de cuarenta y dos años, se presenta al consultorio 
con la siguiente historia: Si biez siempre ha sido "un poca 
nervioso", nevvicsidad que se acenmtuaba a veces hasta conver- 
tirse en irritabilided y depresión, hace dos años que, por pri 
mera vez, se presenta un "ateazue'*: se hailaba entre amigos, 
habían tomado unas 0pas" y se habían puesto acaso "demasiado 
alegres", hasta el extremo de comenzar a bailar entre ellos. 
a pronto sintlé “como un ma une hesesperación" y perdió 

2 conocimiento, 10 PEecuser A; ura despues en Su domici 
lio. No pueds ¿tvecritrir las caracteristicas de su crisis 
ss mi casa y llamar al A 


UNOS SEL: £s se presentó la siguiente crisis, 


3 Mi356£S ¿espués se 
con carastezss parecidos, cuando, durante unas vacaciones, Se 
acostaba pare Jozmir en un cuarto de hotel, que compartía con 


un compañero de viaje. 
jó pocos días antes de presentar- 


31 tercer "atague" ccurí E 
se a la consulta. Tuvo lugar durante la noche y, según el pa- 
ciente, ezvada durmiendo y ic Asspertó el golps al caer al sue 
lo y ía misma sensación que había tenidc en las ocasiones ante 
riores. 

Los méicos que l1c atendieron en los episodios descritos 
pidieron 1cs exémenes de laboratorio necssarios, asl como e- 
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troencefalicgrama de fondí cjo, 
ultó negativo, po 


¿ao de ellos pres 


12G 
eS i 
nticonvtulsivo. 
Ni loz antecedentes, 11. 25 CÁractéres 
los resultados 
pudieza hacer 
guna ."fermedac 


con base orgínice. En cambio, € 


psicoiógico, descubrió muy pronte la norosexuali 
da, mostrándose en lus tests psicciógicse, en ic 
en la vida misma ásl paciente, Soltero, vivía 2 
mas bien aislado des contactos seciales. No teni 
“porgue mi experiencia con los enamoramientos qu 
me ha alejedo de eijlas" y “porque debo dedicarme 
mi madre en sus Ultimos años”. Resolvia su prob 
por medio de le resturbación ave confesata con 8 
za y sentimiento de cun pay con visitas ccasiona 
bulos donde tenia rrlaci 20 Saextcaios muy coco $ 
Tias. Je masturzieba fantessento crgias en las Y 
tábamos Varios 2mig0s con varigs mujerss". Esto 
los mismos a loz gua acompeñada = ever y a 1os 

a los que miraba como Dor Juanes. Jus Suefcs es 
dos de simbolismoz homosexuales y giraban alrede 
nas de lucha csrporsl 201 hombres *"forsudos".  l 
última crisis dice que resguarda haber estado sof 
mente, que lo assiteban (unos negros grendazos”, 
vestían y "no sé Lo que querían hecer commigo”. 


Había a algunos episolics (2 o ho 
Su niñez y pubertal ¿esde entonzes nala 
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de los exámenes y analisis señalaben algo gue 
pensar en patología cerebral, es decir, en 42- 
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Es otvis que existiar en este paci.2.11e 
cias homozexuales que presiiritan constantemente 
pas: hacia la conolerncióa. LIA AS el peligro de esz 
2rmuporón lo que producia la angustia y, cuanto 
comitcia el peligro eran ya ireuficientes, cuarido 
romosexualzs esetatan e borda de hacerse clarame 
tes, los "atazues", la pérdida, precisamente, de 
cla, era el ¿timo recurso de huida. 
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J. M. es un empleado de 36 años, casado, que se presenta 
al consultorio visiblemente angustiado, que titubea al hablar 
y solamente se decide a confiar "su secreto" luego de un tiem 
po, empleado tratando de convencerse de que puede confiar en 
el médico. Cuando lo hace cuenta como está preocupadisimo 
porque, de un tiempo a esta parte, tiene la tendencia a fijar 
se en los hombres, especialmente en aquellos que son "buenmo 
zos" y tien plantados; que le ha dado por imaginarse cómo se 
comportarán durante la relación sexual y cómo serán sus órga- 
nos genitales. Lo que lo ha desesperado y llevado a nuestra 
consulta es que, últimamente, estos pensamientos se acompaña: 
de sensaciones a nivel del ano, "como contracciones y una hu- 
medad". Dice, llorcso, que él no es ur maricón, que nunca lo 
alarman sobremanera estos síntomas, que ha tratado de comba-- 
tir de mil maneras, no consiguiendo mas que aumentarlos. 


Siempre ha sido ura versona delicada y ha huido de "ia 
violencia y ia vulgaridad”. Nuy limpio y pulcro, recuerda s:. 
preocupación con la higiene corporal y especialmente con ia 
del ano en cuya limpieza empisaba musho tiempc luego de cada 
deposición, deposiciones que vigilaba especialmente, teniendo 
siempre en cuenta, no solamente su regularidad cronológica, 
sino su tamaño, forma y color. 


Casó a los 28 años con una mujer meyor que él, que le 
trata como una madre y con la que tiene relaciones sexuales £ 
casionales y siz ningún placer. 


Hace mucho énfasis en su rechazo a la homosexualidad, rg 
chazo que lo ha caracterizado toda la vida, a pesar de que sn 
varias oportunidades ha sído abordado "por esos desgraciados, 
que no sé qué se habrán creído". 


Estos pacientes buscan, pues, del médico la "salva: 1ón: 
ante el peligro, que saben cierto, de caer en la homosexuali- 
dad. 


3.- Los homosexuales decididos.- Un cuadro completamente dife 
rente es el que presentan los homosexuales decididos, que vi- 
ven conscientemente su homosexualidad, que, aparentemente, no 
sienten angustia anve ella. Estos casos no se presentan al 

médico por su desviación, que parece no ser problema para 2- 

llos, sino por otros sintomas: angustia y la cohorte de mani-- 
festaciones gue he señalado en los pacienves «e grupo l: tras 
tornos funcionales de diversos Órganos y sistemas. He aqui 


un ejemplo: 
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P. J. tiene 27 años y es soltero. Viene al consultorio 
porque, a pesar de los tratamientos que ha seguido, no consi 
gue mejorar de un insomnio pertinaz. Es un hombre bien ves- 
tido y arregladc discretamente, cuya aperiencia no delata su 
homosexualidad. Al tomarle la historia ciinica se adelanta, 
voluntaria y elegantemente, a manifestarla y a afirmar que £ 
lla no le significa ningún problema y que no es, de ninguna 
maners, el motivo de la consulta. Lo que busca es la cura- 
ción "vu, por lo menos, la mejoria" de su insomnio. 


El estudio cuidadoso prueba, por supuesto, que el insom 
nio está estrechamente ligado a su problemática psicológica 
en la cue su homosexualidad tiene mucho que ver, pero él re- 
chaza terminantemente toda discusión a ese nivel y abandona 
el tratamiento con unas cuentas frases irónicas. 


Acerca de la terapéutica. 


. 21 propósito de esta presentación, mas que 
eticc. No he tratado € “ecer una clesifi- 
cación exhaustiva de les formas de la homosexualidad (cosa 
casi imposible, puesto que, como afirmara, aparte de las mu- 
chísimas opiniones de los estudiosos 
mosexuales en los que no deban tener 
estrictamente individuales), sino de re 
mas tales como se presentan en la práctica y, en ella, es el 
enfoque previos sl que va a determinar la conducta terapéutica. 


crec que no hay dos ho 
en csuenta los factores 


(N e 


Esta variará frenie e cada uno de los grupos descritos. 
En el case ¿e 10s homosexuales latentes se presentan dos posi 
bilidades: sí +1 paciente llena las condiciones para una psi- 
coterapia profunda, es ella la que debe emprenderse, lo que 
significa una progresiva y bien conducida profundización de 
sus conflictos rasta la aclaración del problema básico y su 


superación, que, en la mayor parte de los casos, es posibie. 
Cuando dicho tipo de psicoterapia; pcr cualquier motivo (mutí 
vos en cuya enumeración no puedo entrar, naturalmente, en es- 
te artículo), no puece realizarse, se debe intentar un trata- 
miento "represivo", es decir, apoyar las fuerzas psíquicas 
del paciente que hen mantenido las tendencias ocultas, forta- 
lecerlas y, de esa maneta, ayudarlo a recuperar ei equilibrio 
anterior. 


El segundo grupo es el que ofreces ma: dificultades. En 
realidad. no hay mas terapéutica efectiva que la que se diri- 
ja al esciarecimiento de los probiemas reprimidos y la rees- 
tructuración de la personelicdad, ya que s0 muy pocos los ca- 
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sos en los que puede recurrirse a la represión que, visiclemer 
te, ha sido barrida por la fuerza de los impulsos incinscie:.- 
tes. Pero toda terapéutica esclarecedora deberá tener muy +1 
cuenta la angustia del paciente y aún el peligro de que, s. ne 
es bien conducida, precipite crisis serias que pueder Tterm.ns: 
en pánico o aún en episodios psicóticos. 


Er. cuanto al tercer grupo poco o nada hay que hacer, 2 "o 
nos que la angustia, o los síntomas por ella producióos .1i33- 
fieran tanto con la vida del sujeto, que lo obliguen a er coc 
der una revisión de sus valores y una reestructuración ad: 7. 
existencia. Aún en este caso, las perspectivas no son 5”. ..:: 


muy favorables. 
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EL EXTRAÑO CASO DE LOS PECHOS FALICOS 
Dr. MAX SILVA TUESTA 


Naturaleza es templo donde vivos pilares 
dejan salir a veces tal cual palabra 0s- 
cura; entre bosques de símbolos va el 
hombre a la ventura, que lo contemple:: 
con miradas familiares. 


Charles Baudeleire 


Fue SIGMUND FREUD que, con luminosa humildad, sugirió 
"preguntar a los poetas" por aquello que ¿1 no habia alcanza 
dc a vislumbrar en el problema de la feminidad (1). Este me 
delo de pedido de auxilio y el método transinconsciente de 
FREUD vamos a utilizarlos ahora que estamos frente a unos pz 
chos que, a primera vista, no los contemplamos con miradas 
familiares; ni entrevemos qué licor contienen, sí leche pro- 
pia o ajena; menos qué son=como inquiriria MELANIE KLEIN, si 
"pecho bueno" o “pecho malo". Así, procuraremos demostrar 
que los pechos falicos son familiares; y explicar por qué e- 
llos tienen para nuestro gusto un sabor ya sin sabor, ajenos 


a su mayor c menor bondad. 


Pechos. He aguí un término que, respecto a otros, ocupa un 
lugar prominente en la configura ién verbal de a poesía, PS 
to, debido no sólo a lo nutrido de las apariencias y cignifi- 
caciones que dicho término adquiere en un contexto piético, 
sino tembién al prestigio sentimental del mismo, mayormente 
para la boca nostálgica del poeta. 

"Y este Verbo que se hizo carmo-dice UNAMUNO, muy evang£ 
licamente-murió después de su pasión, de su agora, y el VYer- 
ho se hizo Letra" (2). UNAMUNO esqguematiza asi, sin saberlo 
y menos quererlo, la embriogénesis del oficio del poeta, so- 
breviviente de tantas pasiolts Y agonias. La primera pasión: 
la pasión oral. Su escena”io natural: Ja boca, cuna de encan 
tos y sepultura de uesenca tos a la vez. De «11 qué, en cier 
to modo, todo posta impresiona “AmO Un ==. ant» 0Y des: acanta - 
do; aire de familia, omo S€ díce, ya que cada uno €. slios 
ha mamado del mismo peshc. Pecho l-1eno y malo, a ta v/ez. 
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E ra a. En ese entonces, la pala 
bra del ensartado-todavía de leche-tiene su representante en 
: las, por el maná de mujer que 
ha bajado, como cae GESAR VALLEJO (3). Aún inhábil para el 
canto, la boca manifiesta te mpranamente, =n cambio, otro po- 
der parcial de su asombrosa omnipotencia sobrecompensadora; 1 
gual a un ojo vas Ano pero veedora portentosa, ella alucina 
Ta realidad: botón eléctrico / de máquinas de sueño fue mi bo 
ca, diré después VALIEJO. Siempre con VALLEJO, esta etapa 0- 
ral es la temporada de la pureza amada, amada eterna: alguns 
madre: / y sus cuince años dando el seno a una hora, la leche 


azul del trigo tierno. 


Sin embargo, el pecho comienza a dejar de ser absoluta- 
mente bueno después del primezx due pros. y termina siendo 
pecho malo en definitiva a ralz del mas grande de los desen- 
cantos, ese láoveo naufragio: el destete. De este modo, la 
pasión oral se encuentra inmersa er su mas difícil trance y 
el Verbo hecho carne ocura salir a flote, a como dé lugar. 
En su agonia primordial es defiende, naturalmente, con la bo- 


mu 


O 


uu 
H ok 


ca, alucinando la destrucción del pechos representante de la 
madre en este momento de la erolución del individuo. Mas tar 
de, VALLEJO comunicará el hecho escuetamente: Murió mi eterni 


dad y estoy velándc 


A a a 


Sm ni ey To ¿Pero eila no sólo 


Nos estemos refiriendo a la vida mental durante el pri- 
mer año de vida, se asupene. Sus dos fases evolutivas, por en 
globar patrones de comportamiento, se manifiestan de modo 0s- 
cilarte en las restantes fases, "como también durante nues 
vida de adultos, impulsados por causas in ¡ternas y JM 
(4). Por esta són teórica y porque el propio VALLEJO io 31 
ce, estamos ersos en tanto contienen antiguas 
Taíces de 1 el posta. Precisamente, refiriéndo- 
se él a le y: Tus wíies son dos heráldicas alor- 


> BREA G0na causa que reavi- 
s la hilacha de una mitra / 


su stricto), 19 que 
va su nose? antiguo: 


de ensueño que pe erdí. 


Las dos fases evolutivas mencionadas arriba, son (asi 
llamadas por MELANTE KLEIN): 1) La posición esquizo-paranoide, 
durante 108 op tres 3 cuatro meses. En ésta, el lactan 
te, por vía discciativa, considera al mis.jo pecho materno co- 
mo sí se tratara “de ul pecho bueno y un pecho malo (o amado y 
odiado tambén). Todo porque sún no tiene el desarrollo sufi 


ciente como pera poder Poem en que el misrmo "objeto" que gra- 
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tifica con su miel interior, frustre tanto ofreciéndole lúgu- 
bres vinos. De ahí que, "en sus fantasias destructivas muer- 
de y desgarra el pecho, lo devora, lo aniquila (5). No es me 
ra coincidencia que VALLEJO, al hablar de que todo se despla- 
za en pálidas / renunciaciones sin dulce, y que las muertas / 
almaSo.o.o.s, cual nosotros, 7 cruzaron por el amor, / con enfer- 
mos pasos Ópalos, diga después, dirigiéndose a la Amada: Pero 
un golpe, / al caer yo no sé dónde, / afila de cada lágrima — 
un diente hostil. Más aún, para el señalamiento del sadismo 
inherente al mamer "como acto de vampirismo", VALLEJO tiene 
este par de versos donde refiere aguello: Melancolía basta! 
Cuál beben tus puñales / la sangre que extrajera mi sanguiius 
la azul. Y estos otros, referidos a sus estrofas: sangrs:2 
cada fruta melodiosa, / como un sol funeral, lúgubres vinos. 
Debido a estas fantasias inconscientes de crueldad se suscita 
una angustia persecutoria al proyectar sobre el pecho sus 5uro 
pios impulsos tanáticos. Es pues el pecho y no él quien per- 
sigue la destrucción del otro; y no es su boca la que ha que- 
rido "despedirse" cruelmente en el destete, sino el pecho, 
que representa a la madre: tu labíc es un brevísimo pañuelo / 


rojo que ondea en un adiós de sangre. No puede ser mas signi 


un lirio, voraz, como_un virus ca 
estas expresicnes de VALLEJO dejarían pasmada, sin lugar a du- 


boquiabierta. La famosa psicoanalista, ¿habrá visto un ejem- 
plo mas notable de la angustia persecutoría que este susto 
con tetas de VALLEJO? Pero en donde ei autor de LOS HERALDOS 
NZGROS llega al coimo de la intuición psicológica-por llamar 
de algún modo esta hazaña ds fulguración original-cuando en u 
ne sola estrofa VALLEJO símboliza a la madre todavía percibi- 
da parsiaimente, es decir, en cuanto pecho; igualmente a la 
madre ya integrada. Ademas el aspecto desagradablemente ame- 
nazante del punto de partida de la angustia persecutoria, y el 
resultado de la defensa contra ésta. En fin, la puesta en es 
cena de todo un circuito temporal, entre la etapa de la boca 
ccn toda una prehistoria trascendente y un psiquismo con enco 


rá otra nave / cargada de crespón; / será como un 
y deforme / arrancado a la esfíngica izusión. 
todavía una cosa mas sorpreadente d 

y es bautizar de buen seno al ya conmotad: "pezno bueno”. 


2.- La posición depresiva, durante =1 segundo trimestre del 
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primer año. ie Ao implíca ¿determinados cambios en sl desa 
rrollo intelectual y emocional del lactante, los que se refle- 
jan en la relaci dn de éste con su madre. "La madre deja de 

ser 'un pecho', 'una cara' o "una mano', aislado, para trans- 


formarse en una persona, a la cual pertenecen pechos, cara y 
manos...partes integrantes de la misma y única madre".  Enton- 
ces, “el niño comprende, por cierto a su manera, que su amor y 
odio s+ dirigen hacia la misma persona". Esta nueva manera de 
verla hace nacer en "el niño la preocupación por la madre y la 
ansiedad por lo que puede haberie hecho y seguir haciéndole, 
con sus impulsos sádicos"., "Esta ansiedad corresponde y ceracte 
riza a la posición depresiva, cuyo logro es la meycr integra- 
ción del Yo y as los objetos y la capacidad incipiente de rep 


a 
rar el daño que se les ha necho" (LANGER, pp. 138-139). En la 
obra de VALLA2JO es mas cuantiosa la cantidad de ejemplos de es 
ta posición depresiva que le de la esquizo-paranoide. lésse 
no mas el posma AGAPE que, ássde el título, refieja la acenára 
da disposición que tenía VALLEJO para reparar, ya en un piano 
de adulta solidaridad sue en Europa se afianzará definitivamen 
te y, sobre todo, se diferenciará en alto grado come militents 


del marxismo. 


CO GARCIA LORCA (6), los pechos tie- 
“unio y superficiales, remotos 
Revisémoslos: 


Dm pe pa 
1D 10 Y 
o 


L 
u 

ple El 
CRES 
a pi 

E 


l.- Los pecane como fuentas de sus tent -o alimentario, sin otra 
im mpli canzia ¿ue la que a la 1 a tiene: Gabrielillo de mi vi- 
da! / En el Fondo de mis pechcs / yace la ¡eche tibia. 


a. e e A A e 


manvtacos con libido, pero ya no 
e polarizado: ni pecho bueno, + 
de HEPQPDANIES : toqué sus pecho 


2. Los pechos como cue; 
con ese caracter infanti 
pecho malo, sino exceler 
dormidos f com: ramos de 


30.- Locos pecho or un símbolo inusitado, con la 
aparente 1 sievar, justamente en la par- 
e la mujer, las señales que 


te mas sobregaijie 
en el de una de e€el.25-una re joven pero triste-denuncian 


a ojos vista el sete marchitador que le dan y que ella misma 
se da: Yungues ahumados sus pechos / gimen canciones redondas 


0 ——— EA e 
4,- El pecho como objeto de percepo ión paraido:ica. Quien lo 
percibe es ganads3 por incandescencias incestuosas, y por la 
Binfúblung: ANNON estaba mir ranáo / la ¡una redonda y vaja, / y 
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vio en la lura los peshos / durísimos de su hermana. 


5.- Los pechos con voz propia, instintivamente hablando, sobre 
todo a través del cerácter eréctil del pezón, al cual el poeta, 
sex _appeai lc representa con un 


pez, cuerpo itifálico de por sí: THAMAR, en tus pechos altos / 


5.- Los pechos en una relación ceripto-analógica con el falo; y 
manifiestamente entre los ¿ugos corporales que segregan ambos: 
Paños blancos enrojecen / en las alcotas cerradas. / Rumorez 
de tibia aurora / pámpaños y peces cambiar. 


7.- Los pechos desvitalizados debido, principalmente, al mate- 
rial de que están hechos, con sólo dos reminiscencias de su a- 
bolengo erótico-estético: En el air* conmovido / mueve la luca 
sus brazos / y enseña, lubrica y pura, / sus sencs de durc es- 


taño. A AA IAS 


8.- Los pechos socevados cruelmente. Esto, en dos variantes: 


a.- Jeñalánios 
dos los pechos: Por los rojos agujsros / donde sus pechos esta 
cieics diminutos / y arroyos de leche blanca. 


PS A A A e e e A e 


(e 


y 


A A AR A e 


Yecentes, pues, en objetos simeclos úe la boca, aquí tall 
vn, boca del objsto encantado: fruto arranzado d+ su tronco, 


4 

ls 
sedas, mes 2¿bundarnies 
ce VALIEJO, pues E 
ALS uE. : 


te de taxoncmía tetal sólo 


r la obra de GARCIA LORCA que en la 
; porte de Granada se encuentra nasta 
pa e 


GE 
rudcs árboies. Hemos hechc una su 


ñ 


por dos razones: 


1l.- Porgue la referencia del pecho destruido es mas evidente er 
GARCTA LORÍA que en VALLEJO, como también la confusión entre pe 
cho y pene, ambos con icéntica "tibia aurora", y cuya avarición 
se realiza er un contexto de amoríos incestuosos, entro THAMAR 
y AMNON, hormernos ellos, 20 40 3ue GU2remos hacer notar que 

A, 


tal punta de confusión es pre-=genital. 7? bion puede correspon 
der a la posición esguizo-paranoide. Cuaida £. mecarismo de la 
disociación que psico.ogicamente dupiica al singular pecho ana- 


témico, llega a frecasar “detido 4 La incavacidad del Yo rudi- 
mentario... sz producen +stados de confus: yn" (LANGER, po. 128). 
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ROSENDELD, por su parte, señala al repecto: "Podemos suponer 
que en la mas temprana infarcia, el niño vive en un estado de 
no-integración, en el cual la percepción es incompleta y los 
estímulos externos e internos y las partes del cuerpo pueden 
a menudo no ser diferenciados" (citaúo por LANGER, po. :*8). 
Este sería el primer punto de apoyo para interpretar el extra 
ño caso de los pechos fálicos. Por alguna remotísima rezón, 
GARCIA ORCA cantaría: El_copo del dolor / se acaba, / pero 
ueda la razón y la sustancia / de mi viejo mediodía de la- 
bios, de mi viejo mediodía / de miradas. // Un turbio _labe- 
rinto / de estrellas ahumadas / enreda mi ilusión / casi 
chita // ¡La sombra de mi alma' // Y una alucinación / me 
deña las miradas. / Veo le palabra amor desmoronadea . 


2.- La otra razón que nos ha movido a estampar las formsa:< en 


fue poner de relieve lo insólito de aquellos Yungues ahuroJos 
sus pechos, los cuales podrian servir de modelos a SALVALOR 
DALI se animara a esculpir una efigie mas, para ese efecto 
tendría que utilizar esta vez, en lugar de gavetas venéreas, 
un par de yungues surrealistas. Lea escultura resuitante debe 
ría llamar mas intensamente nuestra atención que cualquiera 

de las imágenes que ilustran este trabajo; pero, creemos, no 
sucede asi, a pesar que entre pecho y falo existe una estre- 
cha relación analógica y no tratándose de pecho y yunque, en- 
tre los cuales existe, mas bien, una gemelidad simbólica, ma- 
yormente genotípica que fenotípica. Sin la referida relación 
analógica es difícil creer que los artistas tribuales hubieran 
podido concebir sus esculturas con una tan verosímil metáfora 
concreta, como se ve, a cada lado del busto correspondiente. 


La segunda interpretación que se puede intentar respecto 
a los pechos fálicos se funda en lo que acabamos de decir: e- 
llos constituirian, sencillamente, una lograda metáfora plásti 
ca. Los autores de tales esculturas no habrían hecho otra co- 
sa que cualquier artista "occidental" y "civilizado" hace cuan 
¿o asimila los pechos de mujer a los mas diversos elementos. 
Por lo demás, el uso de tan variado juego analógico se puedes 
rastrear desde la Biblia (en el CANTAR DE 10S CANTARES no mas 
se encuentran dos de las relaciones analógicas mes comunes, O 
sea, las que se establecen con elementos pertenecientes a los 
llamados reincs animal y vegetal: Tus senos, dos cervatiíllos,/ 
mellizos de gacela; por una parte, y por atra: Esbelto es tu 
talle como la palmera, / y son tus senos cus recimos (8); has- 


senos de duro estaño). Pero, ninguna anal gía mas coherente y 


2 
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mejor concebida que la mamariofálica del artista tribual. 


Por lo menos esta vez, tratándose. de lo mucho que se pare 
ce la teta al falo, no debería honrar a los psicoanalistas, ad 
juáicándoles prioridad en tal señalamiento, por harto que éste 
esté arraigado en el terreno sexual, auier por ignorancia pan- 
sexual todavía les chanta el sambenito pansexualista 2 PREUD y 
seguidores. Pues, ya en 1889, el sociólogo español “AFAEL SA- 
LILLAS nos decía: "Una concordancia anatómica y fisiciógica im 
portante supone la semejanza entre la boca y los %rge..os sexua 
les de la mujer, entre el coito y la ingestión de alimentos, y 
entre los alimentos que no requieren masticación y la evacua- 
ción espermática. Estas representaciones encuentran su expre- 
sión en el nombre vulgar pepo dado a los órganos genitales de 
la mujer. 'Papo' es el buche de las aves, y se deriva de *'pa- 
par' (en latín papare), comer alimentos suaves como los semilí 
quidos que ingieren Tos infaniez. Con esta representación del 
alimento infantil tiene relación la palabra leche, aplicada al 


fluído genital eyaculado" (9). Por cierto, no sólo el pareci- 
do que tienen las secreciones gue dan curso teta y falo=comc 
dos gotas de egua, una cr eadora, críadora la otra-, ES sido se 
fialado antes (e FREUD o en época pie a la producción ¿del 
fundador ¿el Psicoanélisis, sino la a nelogia total (o sea, tri 
partita: formal, funcional y eróvico-sxcitatriz) entre ambos 
órganos. "El pezón eréctil=dice, por ejemplo, HAVELOCK 311,13 


corresponde al pene en erección; la bora il A húmeda Jel ni 
ño, a la pS nte y húmeda vagina; la leche vital y albumino 
s2, al semen vital y albuminoso" (10). 


Con esta interpretación analógica podría cerrarse el « 
de los pechos fálicos, si no recordáramos el toque de "mist 
rio" que todo auténtico ina deja impreso en su obra-=no 1m-- 
porta si gracias a técnicas conscientes c a mecaniemos incons- 
cientes-, en el sentiíco de que RIBES gue resulta evidente 
para log demás nc es condigno a la creación de los "videntes". 
De ani que no pocas veces los artistas han sido señalados por 
su oscuric lad o hermetismo. Mí oscuros, ni herméticos, sin em- 
bargo. Sucede que los artistas son, en cierto sentido, los ú- 
nicos hombres «ací voz propia y propiedad SRpraLn: y obedecen 
vocación con una vitalicia devoción, lo mismo que se ha- 


a a 
cer obedecer por sus instrumentos de tratajo hasta llegar a ex 
presarse vitaimente Por eso, en primer término, son inmensas 
y profundas las diferencia ds caliáad entre los "emiss>res" 

del artista y los "receptores" de los dem-..3 ¿2 las cuales re- 
sultan el supuesto hermetismo y la pretendida oscuri/ad del 

creador; y, en segundo lugar, es improbable que tan granáes y 
excelentes disposíciones del artista, en r. de obra, funcionen 
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solamente para poner de relieve la analogía apuntada, por ejem 
plo. En términos mas afines a nuestro tema, ¿qué gracia puede 
tener para un artista el dar a una teta cierto aire de verga?. 


Intentaremos, en consecuencia, dar a siguiente interpre- 
tación de corte antropológiso y que tiene que ver con el aojo 
o fascinación: "influjo maléfico que una persona puede ejercer 
sobre otra mirándola". "En lo antiguo-nos dice DENEGRI, al res 
pecto-se contrarrestaba este poder maligno con otro no menos 
considerable, el del sexo. Lo sexual, poder benéfico, era, en 
efecto, defensa efícaz contra el mal de ojo, y lo era particu- 
larmente lo fálico. A ello obedecía, por ejemplo, el uso de a 
muletos de esa indole, los fascina o falos facticios que prote 
gían contra la fatalidad y el infortunio" (1), 


La mentalidad de los € 


soultores trituales en referencia 
bien puede haber concevido los pechos falicos bajo la influen- 
cia de las concepciones del aojo y su mas importante preserva- 
tivo: el falo presente, cual ángel guardián, en este' caso, pa- 
léfico áe una mirada que, 


ra librar a los pechos del influjo ma 
según tal temor corresponde creer así, podría "secar", "cortar" 
o "agriar" el contenido; y "marchitar" o "robar” el continente. 
¿Qué mejor preservativo, pues, ques un fasc "num (falo) sobre ca 
da pecho? Pulamos plasticamente =sta expresión y tenemos el pe 


cho fálico de las esculturas que iinstran este trabajo. 


Deshabituar al lactant alimentarse del pecho de la ma- 
dre nunca ha siíidác une tarea fácil para ella ni acontecimiento 
grato para él, como ya hemos visto. Tómese como referencia s9 
bre el particular la siguiente extraida de la obra de SHAKESPEA 
RE-riquisimo vademésum de hechos humanos-: Julista es destetada 
a los tres años de edad y gustando la amargura dei ajenjo id 
No es ctra la razón, y si hay otras ésta es principalísima, de 
la existencia de tantos procedimientos de destete que existen, 
según hemos comprobado, en una población iqueña (13). Por el 
momento sólo nos interesa recordar el procedimiento en el que 
la madre esconde en su seño un chaucato (un pájaro) para soltar 
a éste en el momento que £3 descubre el pecho para ofrecerlo al 
niño. El lactante llora asustado por tal vuelo inusitado para 
él. De este aturdimiento del niño aprovecha la madre para es- 
conderse el pecho, a la vez que comíenza a decirie al niño que 
el chaucato se "llevó" O "comió" el pecho. Tan prolijo procedi 
miento tiene aigo aus ver- .0 impurta si es una pura crincigen- 
cia, siempre resulta interesante el señe. a«rio-con la misión mi- 
tológica de PRIAPO ¡al que sé le represeriaba con el falo erec- 
to), y era ésta: como dios de los jardines y de las viñas se 
convirtió, como nos dice HORACIO, en "el *efror mas grande de 
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ladrones y de pájaros" (14). Abundando en la materia, convie- 
ne señalar que, en algunas tribus, las mujeres usan entre los 
pechos un amuleto fálico . Se resguardan así del mai de ojo. 

Y si el amuleto fálico resguardaba al "objeto" total, ¿por qué 
no podría resguardar también al "objeto" parcial, el pecho, 

que tisne vida propia? Así los pechos se conservarian como son, 
con sus propiedades intectas e, incluso, mas grandes, erécti- 
les y ¡rontos a causar agrado, como dos avances de amor. 
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ALVA QUIÑONES, JOSE.- Dinámica del 
grupo humano en la emergencia psi- 
A AAA 12 2 45 1970 


ALVA QUIÑONES, JOSE.- Alcoholismo cró 
nico. Prevención primaria, secundaria 
Y TErciatria 1. 35 6015 1á ele do 13 1 232 1971 


PERALES CABRERA, ALBERTO.- La Comuni 
pad. TOAUODÉMVL OR. e 058 58068 PAIR e A 11 4 93 1969 


SEGUIN, CARLOS ALBERTO.- coautor.- Ás 
pectos psicodinámicos en el intento 
de suicidio evuooo 48 0.0.6 0 00 000000 0.5 0.618 506 12 3 82 1970 


SEGUIN, CARLOS ALBERTO.- Teoría y prác 
tica de la Psiquiatría en el Perú...., 12 4 126 1970 


VELASCO, JAIME.- Aspectos psicodinámi- 
cos en el intento de suicidiO0:.oooo.oo.oo. 12 Es 82 1970 


RELACIONES INTERPERSONALES 


JUNCHAYA GOMEZ, RAFAEL.- Actitud del a 
dolescente varón de orfelinato frente 
a la Piera Feneninfiarcsromarasncanaya 13 3 98 1971 
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0 
ALVA QUINONES, JOSE.- El problema ¡de 
la psicoterapia en los consultorid | 
con alto índice de pacienteS.oo.os Jo 12 4 1509 1970 


SEXOLOGIA 


ALVA QUIÑONES, JOSE.- Impotencia se- 
xual Coeundi. Actitudes de las muje- 
res frente a la impotencia sexual de 


MN CORPUS rra rra rca 1 78 1969 
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